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ИССЛЕДОВАНИЕ НЕЙРОКОГНИТИВНЫХ ФУНКЦИЙ У ДЕТЕЙ 
ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА С ТРУДНОСТЯМИ ПОНИМАНИЯ ЛО­
ГИКО-ГРАММАТИЧЕСКИХ КОНСТРУКЦИЙ ЯЗЫКА 
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Целью исследования было выявить влияние уровня сформированности 
различных нейрокогнитивных функций на развитие понимания логико-
грамматических конструкций языка (ЛГК) у детей дошкольного возраста. 
Показано, что в период с 4 до б лет происходит изменение в наборе слабо­
стей, сопровождающих трудности понимания ЛКГ. В частности, выявлено, 
что в 4 года трудности понимания ЛГК связаны в большей степени с дефи-
цитраностью задних левых областей мозга, а в 5 лет - лобных отделов мозга. 
В 6 лет не выявлено влияние уровня сформированности нейрокогнитивных 
функций на понимание ЛГК. Полученные результаты говорят о том, что в 
исследовании детей со специфическими расстройствами речи необходимо 
учитывать возраст детей, который является фактором, влияющим на ре­
зультаты связи понимания ЛГК с другими когнитивными функциями. 
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функции, дошкольный возраст, логико-грамматические конструкции языка. 
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The goal of research was to investigate the influence of neurocognitive abili­
ties on the development of understanding grammatical structures in preschool chil­
dren. It was shown that there is a change in the set of weaknesses that accompany 
problem in grammar understanding in children in the age period from 4 to 6. In par­
ticular, problem in grammar understanding has relation with deficit in left dorsal 
cortex in children of 4 years of age, and with deficit in prefrontal cortex in children 
of 5 years of age. We have not revealed the influence of neurocognitive abilities on 
the understanding grammatical structures in children of 6 years of age. TJie ob­
tained results have shown that it necessary to take into consideration the age of 
children in the investigation of children mth specific language impairment. Tins fac­
tor has influence on results of relation between understanding of complex grammat­
ical constructions and cognitive abilities. 
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Нарушение понимания логико-грамматических конструкций языка 
(ЛГК) является одним из видов расстройств в развитии речи у детей. В соот­
ветствии с Международной классификацией болезней (МКБ-10) таким детям 
ставится диагноз «специфические расстройства развития речи и языка», кото­
рый входит в блок «расстройства психологического развития». Этот диагноз 
ставится детям, у которых наблюдаются разнообразные трудности в освоении 
речи, но которые не связаны с нарушениями в артикуляции, потерей слуха, 
серьезными психическими расстройствами или расстройствами поведения [8, 
12]. 
В зарубежной детской нейропсихологии среди детей со специфическими 
расстройствами речи Van der Lely [16] выделила особую группу - дети со спе­
цифическим нарушением понимания ЛГК. У этих детей наблюдаются устой­
чивые нарушения в понимании и использовании в речи обратимых и других 
сложных логико-грамматических конструкций языка. Однако такие аспекты 
речи как семантика, фонематический слух, артикуляция у этих детей остаются 
относительно сохранными. В отечественной логопатологии А.Н. Корнев [5] 
включает трудности понимания ЛГК в IV группу нарушений - синдром гш-
прессивного дисграмматизма. 
В данной работе была исследована группа детей с трудностями в пони­
мании пассивных и предложных логико-грамматических конструкций языка. В 
детской популяции существуют выраженные индивидуальные различия в 
уровне развития когнитивных функций. В отечественной детской нейропсихо­
логии высказано обоснованное предположение, что индивидуальные различия 
в когнитивной сфере могут быть связаны с индивидуальными различиями в 
уровне сформированности мозговых механизмов, которые лежат в основе ког­
нитивных процессов [2, 7]. Можно предположить, что у нормально развиваю­
щихся детей, имеющих трудности в понимании ЛГК, может наблюдаться низ­
кий уровень сформированности специфического мозгового механизма. Низкий 
уровень сформированности этого механизма может сказываться не только на 
речи, но и на других психических процессах. Данное предположение опирает­
ся на концепцию системного характера нарушений психических процессов, 
которая была разработана А.Р. Лурией, в соответствии с которой нарушение 
мозгового механизма, как правило, приводит к появлению синдрома, который 
состоит из симптомов нарушения не одной, а нескольких психических функ­
ций [6]. Можно предположить, что данное утверждение верно не только по от­
ношению к нарушенным мозговым механизмам, но и по отношению к мозго­
вым механизмам, имеющим низкий уровень сформированности. 
В данной работе была поставлена задача провести комплексное нейроп-
сихологическое обследование детей дошкольного возраста, у которых есть 
трудности в понимании пассивных и предложных логико-грамматических 
конструкций языка, с целью выявить набор слабых и сильных звеньев в когни­
тивной сфере у этих детей. Для достижения цели был использован нейропси-
хологический подход, разработанный А.Р.Лурией. Данный подход позволяет 
на основе анализа выполнения нейропсихологических проб выявлять наруше­
ние (или дефицитарность) специфических мозговых механизмов. В отечест­
венной детской нейропсихологии показано, что данный подход может быть 
успешно использован не только для выявления нарушений, но и низкого уров­
ня сфомированности мозговых механизмов [7]. 
Испытуемые 
В исследовании приняли участие 117 детей дошкольного возраста 
(М=-5.66, SD=0.82; 72 девочки и 45 мальчиков), в том числе 26 детей в возрасте 
4 лет (М=4.51, SD=0.32; 16 девочек и 10 мальчиков), 46 детей в возрасте 5 лет 
(М-^5.48, SD=0.32; 29 девочек и 17 мальчиков), 45 детей в возрасте 6 лет 
(М=6.51, SD=0.26; 27 девочек и 18 мальчиков). 
Методика 
Для выявления детей с трудностями понимания ЛГК была использована 
нейропсихологическая проба, разработанная в лаборатории нейропсихологии 
МГУ под руководством Т.В.Ахутиной [1]. Она состоит из двух частей: (1) по­
нимание пассивных обратимых конструкций (9 предложений); (2) понимание 
предложных конструкций (4 предложения). 
Для оценки уровня развития когнитивных функций была использована 
компьютерная версия комплексного нейропсихологического обследования де­
тей дошкольного возраста, разработанная на кафедре клинической психологии 
и психофизиологии УрФУ под руководством Киселёва СЮ. В эту методику 
вошли пробы из двух батарей тестов - методики NEPSY, разработанной под 
руководством M.Korkman [11], из которой было взять 12 проб, а также 11 проб 
из детской нейропсихологической методики, разработанной под руководством 
Т.В.Ахутиной, которые показали наибольшую чувствительность для оценки 
уровня развития когнитивных функций у детей дошкольного возраста [4]. 
В таблице №1 представлено краткое описание нейропсихологических 
проб, которые использовались для оценки состояния когнитивных процессов 
детей, включая блок, в которые входит проба. 
Таблица I 
Описание нейропсихологических проб 
Блоки 








1. Способность понимать и быстро следовать 
вербальным инструкциям повышающейся слож­
ности. 
2. Статуя 2. Способность к двигательной устойчивости и 
торможению ориентировочных реакций. 
3. Реакция выбора 3. Анализ возможности следования речевой ин­
струкции, возможности оттормаживания более 








2. Способность создавать трехмерные конструк­
ции из кубиков. 
3.Рисунок стола 3. Сформированность зрительно-
пространствен ных представлен и й. 
4.Нахождение пути 4. 'Знание зрительно-пространственных отноше­
ний и направлений, а также способность исполь­
зовать эти знания для переноса пути из простой 
схематичной карты на более сложную карту. 
Память и обуче­
ние 
] .Память на лица 1. Способность опознавать и запоминать лица 
после однократного показа, а также в условиях 
отсроченного воспроизведения. 
2.Память на имена 2. Способность запоминать имена детей, а также 
оценивается отсроченная память на имена. 
3.Запоминание рас­
сказа 
3. Способность ребенка повторить рассказ в ус­
ловиях свободного повторения и организованной 




4. Сформированность процессов восприятия, пе­





5. Способность к запоминанию и воспроизведе­
нию вербализуемых зрительных образов. 
Речевые функ­
ции 
1 .Называние частей 
тела 
1. Уровень развития номинативной функции ре­








3. Способность к активному извлечению слов. 
4.Фонематический 
слух 
4. Фонематический слух (дифференциация близ­
ких фонем). 
5.Понимание близ­
ких по значению 
слов 
5. Понимание близких по значению слов, обо­









2. Способность к зрительному восприятию в ус­
ловиях шума. Три этапа: опознание перечеркну­
тых изображений; опознание недорисованных 




3. Сформированность слухового гнозиса 
Для каждого ребенка вычислялся интегральный нейропсихологический 
показатель (ИНЩ который отражает общий уровень развития когнитивных 
функций ребенка. Для того, чтобы каждая проба вносила эквивалентный вклад 
в ИНН, было сделано дополнительное преобразование в системе оценки проб. 
Для этого по каждой пробе находился коэффициент успешности выполнения. 
С этой целью полученный ребенком балл делился на максимальный балл, ко­
торый мог быть заработан по данной пробе. Таким образом, успешность вы­
полнения пробы могла варьировать от 0 до 1, где 1 - максимальная успеш­
ность. Интегральный нейропсихологический показатель вычислялся как сумма 
коэффициентов успешности выполнения всех проб. 
Исследования на детях дошкольного возраста показали, что ИНП имеет 
высокую достоверную корреляцию с уровнем интеллекта, оцениваемому с по­
мощью прогрессивных цветных матриц Равена (г=0.56), а также с уровнем ин­
теллекта, оцениваемому по Векслеру (г=0.78). 
Результаты 
В каждой возрастной группе выделены две подгруппы - дети с низким 
(Н-ЛГК) и высоким уровнем понимания ЛГК (В-ЛГК). В группу детей с низ­
ким уровнем понимания ЛГК относили детей, которые по пробе «Понимание 
ЛКГ» показали результат ниже среднего для данного возраста. Таким образом, 
у детей в возрасте 4 и 5 лет в группу Н-ЛГК попали дети, которые по данной 
пробе набрали не больше 7 баллов. У детей в возрасте 6 лет в группу Н-ЛГК 
попали дети, которые по данной пробе набрали не больше 8 баллов. В группу 
детей с высоким уровнем понимания ЛГК относили детей, которые по пробе 
«Понимание ЛКГ» показали результат выше среднего для данного возраста. У 
детей в возрасте 4 лет в группу В-ЛГК попали дети, которые по данной пробе 
набрали 8 баллов и больше, у детей 5 лет - 9 баллов и больше, у детей 6 лет -
10 баллов и больше. Распределение детей по возрастным группам и подгруп­
пам показано в таблице № 2. 
Таблица 2 
Количество детей с низким (Н-ЛГК) и высоким (В-ЛГК) уровнем по­
нимания 
ЛГК у детей трех возрастных групп. 
\ Возраст 4 года 5 лет 6 лет 
ГЙ-ЛГК группа 14 18 16 
| В-ЛГК группа 12 19 20 
Далее в каждой возрастной группе был проведен сравнительный анализ 
успешности выполнения отдельных нейропсихологических проб и интеграль­
ного нейропсихологического показателя (ИНП) детьми из Н-ЛГК и В-ЛГК 
подгрупп. Для этого использовался однофакторный дисперсионный анализ 
(one-way ANOVA), в котором фактором выступала трудность в понимании 
ЛГК, а зависимыми переменными - результаты выполнения нейроисихологи-
ческих проб, а также интегральный нейропсихологический показатель. 
У детей 4 лет были обнаружены достоверные различия между подгруп­
пами по ИНП (F = 5,88; р < 0.03) и по успешности выполнения двух проб -
«Память на имена» (F = 9,54; р < 0,006) и «Называние частей тела» (F = 7,94; р 
<0,01). 
У детей 5 лет были обнаружены достоверные различия между подгруп­
пами по ИНН (F = 21,22; р < 0,0001) и по успешности выполнения 6 проб -
«Память на имена» (F = 7,16; р < 0,015), «Память на лица» (F = 4,30; р < 0,05), 
«Понимание инструкций» (F = 5,79; р < 0,025), «Реакция выбора» (F = 6,43; р < 
0,02), «Оральный праксис» (F = 6,34; р < 0,02), «Значение слов» (F ^ 6,16; р < 
0,02). 
У детей 6 лет были обнаружены достоверные различия между подгруп­
пами по ИНН (F = 16,78; р < 0,0005) и по успешности выполнения 3 проб 
«Называние частей тела» (F = 12,64; р < 0,002), «Оральный праксис» (F = 
11,46; р < 0,002), «Фонематический слух» (F - 6,90; р < 0,02). 
Из полученных результатов видно, что дети из Н-ЛГК и В-ЛГК подгрупп 
во всех возрастных группах отличаются по интегральному нейропсихологиче-
скому показателю, который отражает общий уровень когнитивного (интеллек­
туального) развития детей. Таким образом, трудности в понимании ЛГК у де­
тей Н-ЛГК подгрупп могут быть связаны с общим низким уровнем развития 
когнитивных функций у этих детей. Этот результат подтверждает предполо­
жение А.Н.Корнева [5], что фактор общего интеллектуального развития оказы­
вает существенное влияние на уровень понимания ЛГК у детей дошкольного 
возраста. Однако можно предположить, что среди детей с трудностями в по­
нимании ЛГК есть такие, которые имеют избирательную слабость в мозговом 
механизме, который приводит к специфическому профилю слабых и нормаль­
но развитых когнитивных функций, а не к общему низкому уровню интеллек­
туального развития. Чтобы проверить это предположение, мы уровняли детей 
из Н-ЛГК и В-ЛКГподгрупп по интегральному нсйроисихологическому пока­
зателю, который может служить хорошим показателем общего уровня интел­
лектуального развития. Для этого из Н-ЛГК подгрупп были исключены дети с 
низким ИНП, а из В-ЛГК подгрупп - дети с высоким ИНП. После проведенно­
го отбора дети из В-ЛГК и Н-ЛГК подгрупп достоверно (р < 0.05) не отлича­
лись по среднему значению ИНП. Распределение детей по возрастным груп­
пам и подгруппам после проведенного уравнивания по ИНП показано в табли­
це № 3. 
Таблица 3 
Количество детей с низким (Н-ЛГК) и высоким (В-ЛГК) уровнем по­
нимания ЛГК у детей трех возрастных групп после уравнивания по ИНП. 
\ Возраст 4 года 5 лет 6 лет 
[Н-ЛГК группа 12 .13 . . .! 
; В-ЛГК группа 12 10 13 
Далее был снова проведен сравнительный анализ успешности выполне­
ния нейропсихологических проб детьми из В-ЛГК и Н-ЛГК подгрупп с ис­
пользованием однофакторного дисперсионного анааиза (one-way ANOVA), в 
котором фактором выступала трудность в понимании ЛГК, а зависимыми пе­
ременными - результаты выполнения нейропсихологических проб. 
У детей 4 лет были обнаружены достоверные различия между подгруп­
пами по успешности выполнения двух проб - «Память на имена» (F = 6,88; р < 
0,02) и «Называние частей тела» (F = 5,20; р < 0,04). 
У детей 5 лет были обнаружены достоверные различия между подгруп­
пами по успешности выполнения только одной пробы - «Понимание инструк­
ций» (F = 6,64; р < 0,02). 
У детей 6 лет не были обнаружены достоверные различия между под­
группами по успешности выполнения нейропсихологических проб. 
Полученные результаты указывают на то, что у детей 4 лет с трудностя­
ми понимания ЛГК существует избирательная слабость в памяти на имена и 
номинативной функции речи. У детей 5 лет с трудностями понимания ЛГК 
существует избирательная слабость в понимании инструкций, а у детей 6 лет с 
трудностями понимания ЛГК нет слабостей в других когнитивных функциях, 
кроме понимания ЛГК. Таким образом, с возрастом происходит изменение в 
наборе слабостей, сопровождающих трудности понимания ЛКГ. У детей 4 лет 
трудность понимания ЛГК связана в основном с речевой сферой, так как обе 
пробы, по которым обнаружены достоверные различия между подгруппами, 
оценивают две стороны речевой деятельности - запоминание слухоречевой 
информации и номинативную функцию речи, которые преимущественно свя­
заны с задними отделами левого полушария. Таким образом, можно предпо­
ложить, что у детей 4 лет трудности понимания ЛГК связаны в большей степе­
ни с дефицитарностью задних отделов левого полушария. У детей 5 лет труд­
ность понимания ЛГК связана в основном со сферой регуляции и контроля, так 
как проба «Понимание инструкций» оценивает способность понимать и быст­
ро следовать вербальным инструкциям повышающейся сложности. Эта функ­
ция преимущественно связана с лобными отделами левого полушария. То есть 
можно предположить, что у детей 5 лет трудности понимания ЛГК связаны в 
большей степени с дефицитарностью лобных отделов левого полушария. От-
сутствие сопровождающих симптомов у детей 6 лет с трудностью понимания 
ЛГК может говорить о том, что в этом возрасте низкий уровень понимания 
ЛГК становится специфической слабостью, которая может быть не связана ни 
с общим низким уровнем интеллектуального развития, ни с системным эффек­
том дефицитарности какого-либо невербального когнитивного механизма. 
Полученные данные позволяют объяснить противоречивые данные, ко­
торые получены в зарубежных исследованиях детей со специфическими рас­
стройствами языка. Ряд исследований показывают, что у этих детей существу­
ет только специфическая слабость в понимании ЛГК при отсутствии проблем в 
других когнитивных функциях [16]. Однако существуют свидетельства нали­
чия неречевых когнитивных трудностей у этих детей, включая проблемы с ра­
бочей памятью [13], моторными навыками [9]. вниманием [14] и восприятием 
[9, 10]. То, каким образом эти неречевые проблемы могут объяснить речевые 
нарушения у этих детей, является предметом споров в современных психолин­
гвистических исследованиях [15]. Полученные в данном исследовании резуль­
таты говорят о том, что существует возрастная специфика связи трудностей 
понимания ЛГК с другими когнитивными функциями, не учет которой может 
приводить к получению противоречивых данных в исследованиях детей с ди­
агнозом «специфические расстройства языка». 
Выводы 
1. Фактор общего интеллектуального развития оказывает существенное 
влияние на уровень понимания ЛГК у детей дошкольного возраста. 
2. У детей 4 лет. имеющих трудности в понимании ЛГК, наблюдается 
также слабость в номинативной функции речи и памяти на имена. 
3. У детей 5 лет с трудностями понимания ЛГК наблюдается также сла­
бость в функции регуляции и контроля. 
4. Дети 6 лет с низким и высоким уровнем понимания ЛГК не имеют 
достоверных различий по уровню развития других когнитивных функций. 
5. Сделано предположение, что в период с 4 до 6 лет у детей с низким 
уровнем понимания ЛГК с возрастом происходит изменение в наборе слабо­
стей, сопровождающих трудности понимания Л КГ. 
Литература: 
1. Ахутина Т.В., Пылаева Н.М., Яблокова Л.В., Полонская Н.Н. Методы 
нейропсихологического обследования детей 6-8 лет// Вестн. МГУ. Сер. 14. 
Психология. 1996. Т. 2. С.51-58. 
2. Ахутина Т.В., Яблокова Л.В., Полонская Н.Н. Нейропсихологический 
анализ индивидуальных различий у детей: параметры оценки// Нейропсихоло­
гия и психофизиология индивидуальных различий. М., Оренбург, 2000. С. 132-
152. 
3. Глозман Ж.М., Потанина А.Ю.. Соболева А.Е. Нейропсихологическая 
диагностика в дошкольном возрасте. Питер, 2006. 
4. Киселев С.К)., Бородийчук И.Г. Различия нейропсихологических профи­
лей у детей пяти и шести лет// Вопросы психологии, 2006, 4, 47-57. 
5. Корпев А.В. Основы логопатологии детского возраста. Клинические и 
психологические аспекты. СПб., 2006. 
6. Лурия А.Р. Высшие корковые функции человека. М , 2000. 
7. Микадзе Ю.В. Дифференциальная нейропсихология детского возраста/7 
Вопросы психологии. 2002, 4, 35-45. 
8. Bishop DVM. Uncommon understanding: Comprehension in specific lan­
guage impairment. Hove: Psychology Press, 1997. 
9. Hill EL. Non-specific nature of specific language impairment: a review of the 
literature with regard to concomitant motor impairments. Int J Lang Commun Disord 
2001,36, 149-71. 
10. Johnston J. Specific language disorders in the child. In Handbook of Speech-
Language Pathology and Audiology, ed. N Lass, L McReynolds, J Northern, D 
Yoder, pp. 685-715. Toronto: Decker, 1998. 
11. Korkman, M , Kirk, U., Kemp, S. L. NEPSY—A Developmental Neuropsy­
chological Assessment, San Antonio, TX: Psychological Corporation, 1998. 
12. Leonard L. Children with specific language impairment. Cambridge: The 
MIT Press, 1997. 
13. Montgomery J. Sentence comprehension in children with specific language 
impairment: The role of phonological working memory. Journal of Speech and 
Hearing Research 1995, 38, 187-99. 
14. Tallal P, Dukette D, Curtiss S. 1989. Behavioral/emotional profiles of pre­
school language impaired children. Development and Psychopathology. 1989, 1,51-
67. 
15. Ullman M, Pierpont E. 2005. Specific Language Impairment is not Specific to 
Language: The Procedural Deficit Hypothesis. Cortex 2005,41, 399-433. 
16. van der Lely H. 2005. Domain-specific cognitive systems: insight from 
Grammatical-SLI. Trends in Cognitive Sciences 2005, 9, 53-9 
Исследование выполнено при финансовой поддержке РФФИ (грант 
№ 09-06-00085-а) и Федеральной целевой программы «Научные и научно-
педагогические кадры инновационной России» на 2009-2013 годы (кон­
тракт № П826). 
